REGIONE
ABRUZZO

GIUNTA REGIONALE

DELIBERAZIONE DI GIUNTA REGIONALE

OGGETTO: Rimodulazione del Piano per le liste d'attesa adottato ai sensi dell'articolo 29 del
decreto-legge 14 agosto 2020, n. 104, convertito, con modificazioni, dalla legge 13 ottobre 2020,
n. 126 e ss.mm.ii.. Presa d’atto e approvazione del “PIANO OPERATIVO PER IL RECUPERO
DELLE LISTE DI ATTESA DELLA REGIONE ABRUZZO ai sensi dell’art.1 commi 276 e ss.
della legge 30 dicembre 2021, n. 234”.

LA GIUNTA REGIONALE

VISTA la L. 30.12.2021 n. 234, “Bilancio di previsione dello Stato per I'anno finanziario 2022 e
bilancio pluriennale per il triennio 2022-2024";

RICHIAMATI in particolare I’art. 1, commi 276 ¢ ss, in cui si dispone che “per garantire la piena
attuazione del Piano di cui all'articolo 29 del decreto-legge 14 agosto 2020, n. 104, convertito, con
modificazioni, dalla legge 13 ottobre 2020, n. 126, le disposizioni previste dall'articolo 26, commi 1
e 2, del decreto-legge 25 maggio 2021, n. 73, convertito, con modificazioni, dalla legge 23 luglio
2021, n. 106, sono prorogate fino al 31 dicembre 2022 e che all’uopo le Regioni predispongono la
rimodulazione del Piano per le liste d’attesa gia adottato ai sensi della normativa richiamata e lo
presentano entro il 31 gennaio 2022 al Ministero della salute e al Ministero dell'economia e delle
finanze;

DATO ATTO che, ai sensi dell’art. 29 del D.L. 104/2020, citato, al fine di corrispondere
tempestivamente alle richieste di prestazioni ambulatoriali, screening e di ricovero ospedaliero non
erogate nel periodo dell'emergenza epidemiologica conseguente alla diffusione del virus SARS-
Cov-2, e, contestualmente allo scopo di ridurre le liste di attesa, & stato consentito il ricorso agli
strumenti straordinari di seguito indicati, anche in deroga ai vincoli previsti dalla legislazione
vigente in materia di spesa per il personale:

per le prestazioni ospedaliere:

a) prestazioni aggiuntive di cui all'articolo 115, comma 2, del contratto collettivo nazionale di
lavoro (CCNL) dell'area della sanita relativo al triennio 2016-2018 dei dirigenti medici, sanitari,
veterinari e delle professioni sanitarie dipendenti del Servizio sanitario nazionale, con aumento
della tariffa oraria;

b) prestazioni aggiuntive di cui all'articolo 6, comma 1, lettera d), del CCNL 2016-2018 del
personale del comparto sanita dipendente del Servizio sanitario nazionale con aumento della tariffa
oraria;

¢) reclutamento di personale, attraverso assunzioni a tempo determinato di personale del comparto
e della dirigenza medica, sanitaria, veterinaria e delle professioni sanitarie, anche in deroga ai
vigenti CCNL di settore, o attraverso forme di lavoro autonomo, anche di collaborazione coordinata
e continuativa, nonché impiego, delle figure professionali previste in incremento ai sensi delle
disposizioni di cui agli articoli 2-bis e 2-ter, del decreto-legge 17 marzo 2020, n. 18, convertito, con
modificazioni, dalla legge 24 aprile 2020, n. 27;



per le prestazioni di specialistica ambulatoriale e di screening:

a) prestazioni aggiuntive di cui all'articolo 115, comma 2, del CCNL 2016-2018 della dirigenza
medica, sanitaria, veterinaria e delle professioni sanitarie dipendenti del Servizio sanitario
nazionale, con aumento della tariffa oraria;

b) per le prestazioni di accertamenti diagnostici, prestazioni aggiuntive di cui all'articolo 6, comma
1, lettera d), del CCNL 2016-2018 del personale del comparto sanita dipendente del Servizio
sanitario nazionale con un aumento della tariffa;

c) incremento, in parziale alternativa a quanto indicato alle lettere a) e b), del monte ore
dell'assistenza specialistica ambulatoriale convenzionata interna, ai sensi del decreto legislativo 30
dicembre 1992, n. 502, con ore aggiuntive da assegnare nel rispetto dell'Accordo collettivo
nazionale vigente;

DATO ATTO che per il perseguimento dell’obiettivo la legge n. 234/2021 dispone 1’autorizzazione
della spesa per complessivi 500 milioni di euro, a valere sul livello di finanziamento del fabbisogno
sanitario nazionale standard cui concorre lo Stato per I'anno 2022, con assegnazione alla Regione
Abruzzo dell’importo di € 10.934.065, attribuito in base alla quota d’accesso al Fondo sanitario
nazionale per ’anno 2021 (art. 1, comma 278 ¢ allegato 4, tabella B);

CONSIDERATO altresi che per il raggiungimento delle finalita di cui al comma 276, la Regione
puo coinvolgere anche le strutture private accreditate, in deroga all'articolo 15, comma 14, primo
periodo, del decreto-legge 6 luglio 2012, n. 95, convertito, con modificazioni, dalla legge 7 agosto
2012, n. 135;

RICHIAMATA la Deliberazione di Giunta Regionale n. 770 del 03.12.2020, con cui & stato
adottato il “Piano Operativo Regionale per il recupero delle liste di attesa — art. 29, comma 9, D.L.
n. 104/2020”;

CONSIDERATO che il Ministero della Salute, con note prot. 0001356-DGPROGS-MDS-P e
0001525DGPROGS-DGPROGS-P, rispettivamente del 21 e del 24 gennaio 2022, ha trasmesso le
“Linee di indirizzo per il recupero delle prestazioni sanitarie non erogate in ragione dell epidemia
da SARS-COV-2”, invitando, in conformita alle stesse, alla trasmissione del Piano di recupero per le
liste d’attesa, rimodulato ai sensi della vigente normativa, e di relazione sul recupero delle
prestazioni;

RILEVATO altresi che il Ministero della Salute, in considerazione di quanto rappresentato dal
Coordinamento della Commissione salute circa la difficolta delle Regioni nel predisporre, nei tempi
previsti dalla normativa, i Piani regionali per il recupero delle liste d’attesa, e vista altresi la
necessita di rimodulare i predetti Piani secondo le linee di indirizzo e la documentazione richiesta
dal medesimo Ministero il 24 gennaio 2022, con nota prot. 2700 del 04/02/2022 ha prorogato il
termine per la presentazione dei Piani al 24/02/2022;

CONSIDERATO che a seguito di riunione indetta in videoconferenza in data 16 febbraio 2022, il
Ministero della Salute ha fornito alle Regioni ulteriori elementi per la compilazione del Piano,
aggiornando anche gli schemi da elaborarsi con nuove modalita di produzione dei dati, come da
mail del 17 febbraio successivo;

RILEVATO che il Dipartimento Sanita, ai fini della predisposizione del Piano, ha coordinato le
Aziende Sanitarie Locali affinché fornissero i dati necessari alla relativa redazione, sia
relativamente alla stima delle prestazioni da recuperare che della previsione delle prestazioni
ritenute recuperabili nell’anno 2022 a mezzo del finanziamento assegnato alla Regione Abruzzo, e



che la relativa documentazione istruttoria, piu volte elaborata per rispondere efficacemente alle
richieste ministeriali, e agli atti dello stesso Dipartimento;

CONSIDERATO che il Dipartimento Sanita ha trasmesso, con nota prot. RA0110161/22 del
21/03/2022 (protocollo Siveas ruolo Piano di rientro n. 042 del 21/03/2022), la stesura definitiva del
documento “PIANO OPERATIVO PER IL RECUPERO DELLE LISTE DI ATTESA DELLA
REGIONE ABRUZZO ai sensi dell’art.1 commi 276 e ss. della legge 30 dicembre 2021, n. 2347,
come da allegato al presente atto che ne costituisce parte integrante e sostanziale;

RITENUTA la necessita di prendere atto e approvare il “PIANO OPERATIVO PER IL
RECUPERO DELLE LISTE DI ATTESA DELLA REGIONE ABRUZZO ai sensi dell’art.1 commi
276 e ss. della legge 30 dicembre 2021, n. 234”, cosi come trasmesso ai Ministeri della Salute e
dell’Economia e Finanze in data 21/03/2022;

DATO ATTO che la legge regionale 10.03.2008 n. 5, come successivamente modificata e integrata,
e precisamente 1’al paragrafo 3.2.1.1 attribuisce all’Agenzia Sanitaria Regionale la competenza in
materia di monitoraggio e superamento delle liste di attesa nelle strutture sanitarie pubbliche;

PRECISATO pertanto che le attivita di monitoraggio previste dal Piano di cui al presente
provvedimento, secondo le modalita stabilite dal Ministero della Salute, competono all’Agenzia
Sanitaria Regionale, che dovra all’uopo corrispondere alle richieste ministeriali con il contributo ed
il supporto delle Aziende USL;

DATO ATTO che il presente provvedimento non comporta oneri a carico del bilancio regionale, in
quanto i relativi oneri rientrano nel perimetro sanitario di cui al D.Lgs. 118/2011,

DATO ATTO che il Direttore del Dipartimento ha espresso il proprio parere favorevole in ordine
alla regolarita tecnico amministrativa nonché alla legittimita del presente provvedimento ai sensi
della L.R. n. 77/1999 e s.m.i., apponendovi la propria firma in calce e attestando che lo stesso e
conforme agli indirizzi, funzioni ed obiettivi assegnati al Dipartimento medesimo;

VISTA la L.R. 77/1999 e successive modificazioni e integrazioni;

con voti espressi nelle forme di legge

DELIBERA

per le motivazioni specificate in premessa, che qui si intendono integralmente trascritte

1) di prendere atto e di approvare il “PIANO OPERATIVO PER IL RECUPERO DELLE LISTE
DI ATTESA DELLA REGIONE ABRUZZO ai sensi dell’art.1 commi 276 e ss. della legge 30
dicembre 2021, n. 2347, allegato al presente atto quale parte integrante e sostanziale;

2) di stabilire che le Aziende USL della Regione Abruzzo, in conformita con i dati e gli elementi
forniti al Dipartimento Sanita per 1’elaborazione del Piano e con i contenuti dello stesso, adottino
formalmente, con propri atti deliberativi, i relativi provvedimenti di attuazione e li trasmettano al
Dipartimento Sanita;

3) di precisare che le attivita di monitoraggio previste dal Piano di cui al presente provvedimento,
secondo le modalita stabilite dal Ministero della Salute, competono all’Agenzia Sanitaria
Regionale, che dovra all’uopo corrispondere alle richieste ministeriali con il contributo ed il
supporto delle Aziende USL,;



4) di dare mandato al Dipartimento Sanita per la trasmissione del presente provvedimento
all’Agenzia Sanitaria Regionale e alle Aziende USL della Regione Abruzzo, nonché al Ministero
della Salute e al Ministero dell’Economia e Finanze.



DIPARTIMENTO: SANITA’
SERVIZIO:

UFFICIO: Ufficio Governance del Sistema socio-sanitario regionale - Governo Liste di attesa — Cabina di
regia

L'Estensore Il Responsabile dell'Ufficio Il Dirigente del Servizio
Dott.ssa Elisabetta Comparetti Dott.ssa Elisabetta Comparetti I
a ( F.to elettronicamente) (F.to elettronicamente)
Il Direttore Regionale Il Componente la Giunta
Dott. Claudio D’ Amario Dott.ssa Nicoletta Veri
(f.to digitalmente) (f.to digitalmente)
Approvato e sottoscritto: Il Presidente della Giunta

(firma)

Il Segretario della Giunta

(firma)




